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	VERIFICHE SISMICHE DI CUI ALL’OPCM 3362/04
SCHEDA INTERMEDIA
	


	1)   DATI IDENTIFICATIVI                                                         

	Regione ABRUZZO

Comune ____________________________________________________     Provincia:  FORMCHECKBOX 
 AQ      FORMCHECKBOX 
 CH      FORMCHECKBOX 
 TE       FORMCHECKBOX 
 PE 

Denominazione: ______________________________________________________________________            progressivo verifica |__|__|__|__|__|

	

	2)   GEOMETRIA E MATERIALE PREVALENTE

	Numero piani totali   |__|__|                                   Superficie max  (mq)  |__|__|__|__|    al piano  |__|__|
Volume (mc)  |__|__|__|__|__|                               Superficie min  (mq)  |__|__|__|__|    al piano  |__|__|

	 FORMCHECKBOX 
 Muratura      FORMCHECKBOX 
 Cemento armato     FORMCHECKBOX 
 Acciaio       FORMCHECKBOX 
 Miste _____________________________


	

	3) LIVELLO DI CONOSCENZA E METODO DI ANALISI PREVISTO

	Livello di conoscenza che si intende raggiungere      FORMCHECKBOX 
 LC1               FORMCHECKBOX 
 LC2               FORMCHECKBOX 
 LC3

Tipo di analisi che si intende effettuare:                  FORMCHECKBOX 
 Statica           FORMCHECKBOX 
 Dinamica 

                                                                          FORMCHECKBOX 
 Lineare          FORMCHECKBOX 
 Non lineare
                                                                          FORMCHECKBOX 
 Semplificata 

	

	4) EDIFICI IN CEMENTO ARMATO

	Sistema resistente:    FORMCHECKBOX 
 Telai in 2 direzioni    FORMCHECKBOX 
 Telai in 1 direzione    FORMCHECKBOX 
 Pareti     FORMCHECKBOX 
 Misti (Telai e Pareti)
Informazioni reperite

Disegni di carpenteria      FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti

Disegni di armature         FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti

Certificati sui materiali     FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti

Certificato di collaudo      FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti

Relazione di calcolo         FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti

Nel caso di rilievo assente o incompleto, si dispone di:  FORMCHECKBOX 
 rilievo strutturale sommario    FORMCHECKBOX 
 rilievo strutturale di dettaglio
Proprietà dei materiali

Numero di carotaggi e prove di compressione previste            |__|__|

Numero di indagini non distruttive (SONREB) previste             |__|__|

Numero di spezzoni di armatura e prove di trazione previste    |__|__|

Numero di indagini previste per altro tipo di prova                  |__|__|         Denominazione prova ___________________________________
Numero di indagini previste per altro tipo di prova                  |__|__|         Denominazione prova ___________________________________
Numero di indagini previste per altro tipo di prova                  |__|__|         Denominazione prova ___________________________________
Dettagli costruttivi

Numero di pilastri |__|__|__|__|           Numero di gruppi di pilastri   |__|__|__|             Pilastri indagati   |__|__|

Numero di travi    |__|__|__|__|           Numero di gruppi di travi      |__|__|__|             Travi indagate    |__|__|

Numero di setti    |__|__|__|__|           Numero di gruppi di setti      |__|__|__|              Setti indagati     |__|__|

	


	5) EDIFICI IN MURATURA

	Numero di diversi tipi di muratura individuati o ipotizzati  |__|__|        Presenza di elementi in ca (cordoli, solai, copertura)   FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no
Informazioni reperite

Rilievo strutturale            FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleto
Disegni di armature         FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti 
Certificati sui materiali     FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti

Certificato di collaudo      FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti
Relazione di calcolo         FORMCHECKBOX 
 si     FORMCHECKBOX 
 no    FORMCHECKBOX 
 incompleti
Nel caso di rilievo assente o incompleto, si dispone di:  FORMCHECKBOX 
 rilievo strutturale sommario    FORMCHECKBOX 
 rilievo strutturale di dettaglio

Proprietà dei materiali

Numero di indagini soniche previste                                |__|__|

Numero di indagini penetrometriche sulle malte previste   |__|__|

Numero di indagini chimiche sulle malte previste              |__|__|

Numero di indagini con martinetti piatti previste               |__|__|

Numero di indagini a rottura su pannelli                           |__|__|

Numero di indagini previste peraltro tipo di prova             |__|__|         Denominazione prova ___________________________________
Numero di indagini previste peraltro tipo di prova             |__|__|         Denominazione prova ___________________________________
Numero di indagini previste peraltro tipo di prova             |__|__|         Denominazione prova ___________________________________
Dettagli costruttivi

Numero di saggi previsti con rimozione di intonaco per analisi visiva della tessitura muraria nel piano della parete     |__|__|

Numero di saggi previsti nello spessore murario per analisi visiva della tessitura muraria (carotaggi, endoscopie,..)   |__|__|

Numero di saggi previsti per verificare l’ammorsamento tra pareti verticali ortogonali     |__|__|

Numero di saggi previsti per verificare l’ammorsamento tra solai e pareti verticali          |__|__|

Numero di spezzoni di armatura da prelevare e sottoporre a prova di trazione               |__|__| 
Numero di indagini non distruttive (Georadar, ...) previste                                           |__|__|

Numero di indagini previste per altro tipo di prova    |__|__|       Denominazione prova ___________________________________
Numero di indagini previste per altro tipo di prova    |__|__|       Denominazione prova ___________________________________
Numero di indagini previste per altro tipo di prova    |__|__|       Denominazione prova ___________________________________

	

	6)  TERRENI

	Determinazione dei tipo di suolo a partire da:  

 FORMCHECKBOX 
 Dati di letteratura    FORMCHECKBOX 
 Indagini disponibili in zone limitrofe    FORMCHECKBOX 
 Indagini disponibili per l’opera da verificare   FORMCHECKBOX 
 Indagini da effettuare

Tipo di indagine eventualmente prevista ____________________________________________________________________________

	

	7)  NOTE

	Giustificazione della campagna di indagini prevista

__________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________________________________

Data ____|____|____  

Il tecnico incaricato   __________________________________________________                   Firma  ____________________________








